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och organisationer inom funktionshindersrorelsen,
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FORSLAG

Lansgemensam Hjdlpmedelsstrategi i Vasterbotten 2017 - 2021

Lanets kommuner och landstinget samverkar i fragor som r6r hjalpmedelsférskrivning, vilket &ven
innefattar metodstdd och service. Idag forskriver kommunerna cirka 70 % av alla hjélpmedel, 30 %
forskrivs av landstinget, har réaknas inte de hjalpmedel in som anvands i férvarvsarbete och i utbild-
ning. | géllande avtal mellan kommunerna och hjalpmedel Vasterbotten finns en dverenskommelse om
att félja den policy och hjdlpmedelshandbok som faststallts av landstinget 2010. 1 takt med att nya
hjalpmedelsprodukter, metoder och service utvecklas och férskrivningen av dessa insatser 6kar beho-
ver huvudmannen hitta tydligare och fungerande former fér samverkan med malet att na en jamlik
hjalpmedelsforskrivning i lanet.

Pa uppdrag av AC-konsensus, Region Vésterbotten, har nu ett férslag till lansgemensam hjélpme-
delsstrategi arbetats fram. En styrgrupp utsedd av AC-konsensus samt en arbetsgrupp utsedd av
Lanssamordningsgruppen har med utgangspunkt i géllande lagstiftning, mal och riktlinjer kring sam-
verkan i hjalpmedelsférskrivning tagit fram ett férslag till lansgemensam hjalpmedelsstrateqgi foér Vas-
terbotten 2017 — 2021.

Forslaget till ny och lansgemensam hjélpmedelsstrategi som hér presenteras innebér i huvud-
sak att samverkan mellan ldnets kommuner och landstinget fortydligas pa féljande satt:

¢ Samverkan mellan parterna styrs och samordnas av en ny ledning: Agarsamradet - en styr-
grupp med politisk representation som utses av AC-koncensus, Region Vésterbotten och ett
Hjélpmedelsrad som har tjanstemannarepresentation och utses av Lanssamordningsgrup-
pen.

s Agarsamradet fattar beslut om samverkan som behover prévas politiskt, exempelvis &ndring-
ar i den gemensamma hjélpmedelsstrategin, rekommendationer om avgifter och priorite-
ringsordning i samverkan mellan parterna. Agarsamradet utgérs av representanter fran kom-
munernas och landstingets politiska organisationer.

s Hjalpmedelsradet utgér "navet" i den operativa samverkan kring hjalpmedelsfragorna. Grup-
pen samrader med brukarféretradare i ett nytt Brukarréd Hjalpmedel och for kontinuerligt dia-
log med respektive huvudman kring aktuella fragor som ror hjalpmedelsférskrivning, utbild-
ning, implementering av rutiner med mera, samt kommunicerar med de enheter inom lands-
tinget som upphandlar och tillhandahaller hjalpmedel, for nérvarande: Hjalpmedel Vasterbot-
ten, synrehabilitering, horcentral och ortopedteknisk verksamhet. Om Hjalpmedelsradet note-
rar utveck-lingsomraden som &ndrar férutsattningarna fér samverkan, exempelvis kraver ju-
stering av den gemensamma hjélpmedelssirategin, egenavgifter eller prioriteringsordning
lyfts dessa férslag till L&nssamordningsgruppen som bereder &rendet till Agarsamradet som
faststaller sina rekommendationer till respektive huvudman.



» En samordnare utses inom Region Vasterbotten (0,5 tjanst) for att utgéra samordnings- och i
ovrigt forvaltningsstsd till Agarsamrad, Hjalpmedelsrad och Brukarrad Hjslpmedel.

» Huvudmé&nnen har ddrmed en gemensam plattform fér strategisk samverkan i hjalpmedels-
processen. Organiseringen av denna samverkan sker i Region Vasterbottens regi.

Infér beredning och beslut i respektive huvudmans fullm&ktige med anledning av férslaget till gemen-
sam strategi énskar Styr- och arbetsgruppen ta del av era synpunkter pa bilagda férslag till Lansge-
mensam hjélpmedelsstrategi for Vasterbotten 2017-2021. Yitranden éver foérslaget ska vara oss till-
handa senast den 5 augusti 2016 och séndas till:

Kicki Lundmark

Stab for planering och styming
Vasterbottens l&ns landsting

901 89 Umea

Epost: kicki.lundmark@vll.se

Tel: 090 — 785 71 18, 070 — 348 08 29

Med vanlig halsning

Region Vasterbottens styrgrupp for hjalpmedelsstrategi 2017-2021

s
Kenneth Andersson
Ordférande
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Det &r en gemensam angeldgenhet fér landstinget och kommunerna i Vasterbottens I&n att samhaéllet
utformas sa att manniskor har jamlika forutsattningar att medverka i utvecklingen och vara delaktiga i
samhallsgemenskapen. Detta férutsatter en politisk vilja att samverka for att uppna de gemensamma
funktionshinderspolitiska malen som kan gora avtryck i vardagen for enskilda personer och i samhallet
som helhet. Denna strategi utgér grunden fér var samverkan i hjalpmedelsprocessen och i férskrivning
av hjalpmedel. i :

Forskrivning av hjglpmedel till enskilda personer har till syfte att kompensera eller férbattra funktion
och férmaga eller fér att lindra och férebygga att funktionshinder uppstar. Hjglpmedel &r produkter,
metodstad eller 6vriga tjanster som férskrivs till en person och ska ses som en kompensatorisk be-
handlingsatgard tillsammans med andra habiliterande eller rehabiliterande insatser.

Vésterbottens lans landstings och l&nets kommuners har ett gemensamt uppdrag att tillhandahalla
hjalpmedel enligt Halso- och sjukvardslagen (HSL- 3 b § och 18 b §)

HSL 3 b § "Landstinget ska erbjuda dem som &r bosatta inom landstinget eller som &r kvarskrivna
enligt 16 § folkbokféringslagen (1991:481) och stadigvarande vistas dar,

1. Habilitering och rehabilitering

2. Hjélpmedel for personer med funktionsnedsattning, och

3. Tolktjanst for vardagstolkning fér barndomsdéva, dévblinda, vuxendéva och hérselskadade.

Landstingets ansvar omfattar dock inte habilitering, rehabilitering och hjalpmedel som en kommun
inom landstinget har ansvar for enligt 18 b §. Landstingets ansvar innebér inte nagon inskrankning i
de skyldigheter som arbetsgivare eller andra kan ha enligt annan lag.

Habilitering eller rehabilitering samt tillhandahallande av hjalpmedel ska planeras i samverkan med
den enskilde. Av planen ska planerade och beslutade insatser framga. Landstinget ska ge den en-
skilde mojlighet att vélja hjslpmedel enligt vad som anges i 7 kap. 2 § patientlagen (Lag 2014:822)"

HSL 18 b § "Kommunen ska i samband med s&dan halso- och sjukvard som avses i 18 § forsta-
tredje styckena erbjuda &ven habilitering, rehabilitering och hjélpmedel! for personer med funktions-
nedséttning”....."Vad som s&gs i 3 b § tredje stycket galler aven i fraiga om habilitering, rehabilitering
och hjélpmedel fér personer med funktionsnedsattning som ombesérjs av en kommun. Kommunen
ska ge den enskilde méjlighet att valja hjalpmedel enligt vad som anges i 7 kap. 2 § patientiagen (Lag
2014:822)"




1 Mal

Vihar en behovsbaserad och jamlik hjalpmedelsférskrivning i hela lanet. Personer som &r bosatta eller
vistas i lanet ges likvardiga forutsattningar att med stéd av hjalpmedel forbattra sina majligheter att
klara de utmaningar som en funktionsnedséattning medfér. Landstinget och lanets kommuner samver-
kar i hjalpmedelsforskrivning och i hjalpmedelsprocessen for att kompensera, férbattra eller vidmakt-
halla funktion och férmaga och fér att férebygga att funktionshinder uppstar.

2 Individens behov styr och vigleder

De individuella behoven varierar i omfattning och beskaffenhet beroende av den livssituation han eller
hon befinner sig i. Brukarens eller patientens delaktighet i forskrivningsprocessen ar grundlaggande.
Behov utreds med utgangspunkt i patientens mal samt forvantad effekt av insatsen och utifran 1ans-
gemensamt regelverk fér hjglpmedel.

Patientlagen "Nar det finns olika hjélpmedel f6r personer med funktionsnedséttning tillgéngliga ska

patienten ges magjlighet att valja det alternativ som han eller hon féredrar. Patienten ska fa det valda i
hjélpmediet, om det med hansyn till hans eller hennes behov och till kostnaderna for hjalpmediet, _
framstar som befogat” (Patientlag 2014:822) 2

Etisk plattform f6r hdlso- och sjukvard

Etiska principer for prioritering finns formulerade i det av riksdagen antagna regeringsférslaget priorite-
ringar inom halso- och sjukvarden (prop 1997/98:60). Det &r manniskovardesprincipen, behov- och
solidaritetsprincipen och kostnadseffektivitetsprincipen. Dessa principer bér ligga till grund fér 6verva-
ganden inom hélso- och sjukvarden och fungera som etisk plattform fér medicinskt handlande och
medicinska beslut. Dessa tre principer &r rangordnade:

» 1 Méanniskovardesprincipen

Ar den viktigaste principen fér hélso- och sjukvarden. Grunden for principen &r de manskliga rattig-
heterna. Alla m&nniskor &r fédda fria, lika i varde och rattigheter. Staten, kommuner och landsting
ansvarar for att alla individer behandlas lika och utan diskriminerande atskillnad.

» 2 Behovs- och solidaritetsprincipen

Innebar att resurserna ska satsas pa de verksamheter och individer dar behovet ar stérst. Solidaritet ;
innebar inte bara att alla ska fa lika méjligheter till vard utan ocksa att strava efter att utfallet av var-
den ska bli sa lika som majligt fér alla, det vill séga att alla ska na basta méjliga halsa och livskvalitet.
Solidaritet innebar s&rskilt att beakta behoven hos de svagaste.

» Kostnadseffektivitetsprincipen

Innebér att halso- och sjukvarden bor efterstréva en rimlig relation mellan kostnader vid val mellan
olika verksamhetsomraden eller atgarder, i form av insatta resurser av olika slag och effekt. Det kan
man sedan mata i forbattrad halsa och hojd livskvalitet. Principen ska vara underordnad ménnisko-
vérdes- och behovs- och solidaritetsprinciperna.
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3 Hjalpmedel i sitt sammanhang

Hjalpmedel ar produkter, metoder och tjanster som personer har behov av fér att sjalv, eller med hjalp
av annan person, klara de vardagsvillkor man befinner sig i, enskilt eller i aktiv samverkan med om-
givningen. Hjalpmedel behdvs exempelvis i hemmet, i skol- eller arbetssituationen samt f6r att kom-
municera med omvérlden. Behoven kan variera éver tid och vara kortvariga eller livslanga. Hjalpmed-
len ska vara nodvandiga ur medicinska, rehabiliterings- eller habiliteringsmassiga aspekter. Nyttan av
hjalpmedel ska varderas bade ur den enskildes livssituation och ur ett samhalisekonomiskt perspektiv.

Hjélpmedel ar en integrerad del av halso- och sjukvarden och en del i helhetsbedémningen av indivi-
dens behov. Hjalpmedelsforskrivningen kan darfor aldrig utgéra en isolerad insats, den kan inte heller
ersatta andra insatser inom halso- och sjukvarden. Hjalpmedel ska 6ka férutsattningar for individer
och grupper att vélja goda levnadsvanor. Ur ett folkhalsoperspektiv ar det ocksé viktigt att individer
som erhaller hjalpmedel ska uppleva tkad funktion och delaktighet, 6kat oberoende och forbattrad
halsa.

Definition av Hjdlpmedel: Socialstyrelsen och Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)

Hjdlpmedel fér dagliga livet
- Individuellt utprovad produkt som syftar till att bibehalla eller 6ka aktivitet, delaktighet eller
sjalvstandighet genom att kompensera en funktionsnedsattning

Vilfardsteknik
- Digital teknik som syftar till att bibehalla eller cka trygghet, aktivitet, delaktighet eller sjalv-
standighet for en person som har eller I6per forhsjd risk att fa en funktionsnedsattning

Hjalpmedelsforskrivning forutsatter

 En helhetssyn pa individens situation
Att halso- och sjukvardspersonalens kompetens erfordras for bedémning, utprovning, anpass-
ning,-traning och utvardering
En prioritering dar den enskildes behov och insatsens nytta &r vagledande

o Att hjdlpmedlet satts in i ratt tid och nar behov uppstar eller forandras

o = Att bertrd personal ges handledning och information utifran individuella behov

Hjilpmedelsférskrivning kdnnetecknas av

God tillganglighet

Delaktighet

Hog kompetens och samordnade kostnadseffektiva ldsningar

Samstammighet mellan huvudménnen vad galler egenavgifter och egenansvar
Systematiskt kvalitetsarbete for att sakerstalla effektiv anvandning av resurser

Sakra produkter

Insatser och tjanster, utéver forskrivning av produkter, som rér metodstéd och system

Information

Personen far information om de hjélpmedel och metoder som finns till férfogande. | de fall verksam-
heten inte kan erbjuda 6nskat hjalpmedel ges information om lampliga alternativ. Upplysning ges
ocksa om eventuella vantetider eller andra férhallanden som rader i hjslpmedelsprocessen.

Information, instruktion och handledning om det férskrivna hjalpmedlet och hur det anvands ska ges till
personen och vid behov dven anhbrig/narstaende. Informationen ska vara anpassad och funktionell
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utifrén individens behov och férutsattningar att ta emot information. | vissa fall ska, med utgangspunkt i
personens samtycke, &ven personal i personens omgivning, exempelvis skola och gruppboende in-
formeras.

Forskning och utveckling

Hjélpmedelsprocessen omfattar manga specifika omraden som planering, utforande, uppfélining och
utveckling av metoder. Hela hjdlpmedelskedjan praglas av professionalism och hég kompetens. Alla
forskrivare har grundldggande forskrivarutbildning och utbildning i det lansgemensamma regelverket
fér hjé&lpmedel. Férskrivare ska ocksa ha tillgang till kentinuerlig fortbildning. Forsknings- och utveckl-
ingsarbete inom hjélpmedelsomradet ska stimuleras. Konsekvensstudier samt kostnads- och nyttostu-
dier ska genomféras avseende effekten av hjdlpmedel ur ett individ- respektive samhélisperspektiv.
Utvecklingen inom hjalpmedelsomradet ar snabb och évergéar alltmer till metodutveckling fér stéd i

anvandandet av valfardsteknologi med ett kontinuerligt 6kat behov av férstérkt radgivning.

4 Samordning och samverkan i individuella insatser

| den individuella planen fér vard, rehabilitering eller habilitering som uppréttas, och dar hjalpmedels-
insatser ingar, finns malbeskrivning samt vagledning och ett tydligt utpekat ansvar fér samordning av
de insatser som gérs i hjdlpmedelsprocessen. Planen underlattar kommunikationen mellan olika akté-
rer och huvudman, exempelvis arbetsgivare, kommunala- landstingskommunala- och statliga verk-
samheter, aktdrer inom rehabilitering, habilitering samt vardgivare inom den privata sektorn. Samord-
ning sker i enlighet med lansgemensam rutin fér samordning av re/habilitering enligt SOSFS 2008:20
och i samordnad individuell plan (SIP).

5 Organisation for samverkan mellan landstinget och linets kommuner i
hjdlpmedelsprocessen

Samverkan mellan l&nets kommuner och landstinget i hjalpmedelsférskrivning regleras med utgangs-
punkt i "Ldnsgemensam hjdlpmedelsstrategi i Vasterbotten 2017-2021" som antagits av kommunfull-
maktige i respektive kommun i l&net samt i landstingsfullmaktige. Den gemensamma strategin for
samverkan i hjdlpmedelsprocessen utgdr grund fér de avtal och éverenskommelser som knutits mel-
lan parter och verksamheter och som reglerar samverkan. Parterna samverkar i Agarsamrad och
Hjalpmedelsrad. Alla beslut av strategisk art som bereds samverkas med brukarféretradare i Brukar-
rad Hjalpmedel.

Hjalpmedelsrad

Hjalpmedelsradet utgér navet i den férskrivningsprocess som gors i samverkan mellan landstinget och
lanets kommuner. Radet bereder drenden av strategisk art infér beslut hos respektive huvudman. Om
forslag bereds som inte stér i enlighet med géllande Hjélpmedelsstrategi ska dessa presenteras fér
Lanssamordningsgruppen fér beredning infér besiut | Agarsamradet.

Hjélpmedelsradet samverkar kring férslag om revidering av regelverk och egenavgifter samt i upp-
handling. Analyserar hjalpmedelsbehov och ger forslag pa forandring och utveckling av produktomra-
den och utbud. Radet ska ocksa informera om trender samt aktuella fragor inom hjalpmedelsomradet.

Parterna representeras i hjalpmedelsradet av ledaméter fran verksamheter i kommunerna och lands-
tinget som forskriver hjdlpmedel samt fran landstingets verksamheter som tillhandahaller hjalpmedel.
Radet verkar for en samordnad, kvalitetssaker och kostnadseffektiv hjalpmedelsprocess med ut-
gangspunkt i brukarens behov.

Handlaggare/samordnare vid region Vasterbotten bereder drenden och bistar i sakfragor och samord-
ning av Agarsamradets, Hjdlpmedelsradets och Brukarrad Hjélpmedels arbete.



Brukarrad for hjdlpmedel

Hjélpmedelsradet samverkar med l&nets brukar- och patientorganisationer i sin beredning av arenden
till Lanssamordningsgruppen. Radet &r et radgivande organ for de strategiska frégorna inom hjélpme-
delsférskrivning och i hjalpmedelsprocessen. Radet formar forslag till arbetsordning fér sitt uppdrag
som faststélls av Brukarrad Hjélpmedel tillsammans med Hjélpmedelsradet.

Information {ill forskrivare

Verksamheter som tillhandahaller hjalpmedel ansvarar for information och dialog med forskrivare i
lanet. Information och dialog utgar fran lagar och évriga styrande dokument. De utvardera praktisk
tilldmpning av sortiment, produkter, leverantérer, logistik, upphandlingar, teknisk service, tjanster och
avvikelser. Behov av utbildningar, utvecklingsomraden och omvérldsbevakning ska tillgodoses.

Organisation fér samverkan mellan kommunerna och landstinget i hjalpme-
delsprocessen .
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6 Hjalpmedel som produkter, tjanster, metoder och system

Medicintekniska produkter

Medicintekniska produkter &r CE-mérkta och ska, enligt tillverkarens uppgift, anvéndas fér att kom-
pensera eller behandla en skada, sjukdom eller en funktionsnedsattning. Dessa innefattar ocksa vissa
forbrukningsartiklar. (§ 2 Lagen om medicintekniska produkter)

Konsumentprodukter

Grénsen mellan vad som &r ett hjélpmede! och vad som &r en konsumentprodukt har kommit att sud-
das ut allt mer. Under senare ar har begreppet hjalpmedel dessutom breddats fran att tidigare avse
produkter till att nu dven avse tjanster, metoder och system (Patients&kerhetslagen 2014)

Egenansvar

Om personens hjalpmedelsbehov inte omfattas av hélso- och sjukvardens ansvar ar han eller hon
hanvisad till att sjalv kdpa produkten inom ramen fér sitt egenansvar. Patienten/brukaren ansvarar da
for inkép av produkten, eventuella justeringar, service och underhall samt forsakring. Halso- och sjuk-
varden har inget ansvar for den inképta produkten. Daremot har férskrivaren en viktig roll att bista med
information, rad och rekommendationer om produkter samt att dokumentera individuella rad i patient-
journalen.

Ordnat infGrande

Ordnat inférande kan goras av personligt hjalpmedel for enskild person eller fér inférande av ny pro-
dukt i sortimentet. N&r patientens behov inte kan tillgodoses inem ramarna for regelverket eller inte
ryms inom det upphandlade sortimentet, ska den eller de som har vardgivarens befogenhet att fatta
beslut tillstyrka eller ge avslag fér aktuellt hjglpmedel.

Avgifter

Lanets kommuner och landstinget ska sa langt det &r méjligt samordna sina patientavgifter for hjalp-
medel. Likasa ska samstdmmighet rada kring vilka produkter som utgdr hjalpmedel enligt HSL och
vilka som &r konsumentprodukter med egenansvar. Kommuner och landstingets gemensamma mal i
samverkan ar att hjalpmedelsférskrivningen i lanet &r jdmlik och jamstalld oavsett var i Ianet personen
ar bosatt.

7 Prioritering i hjalpmedelsférskrivning

Prioritering gérs utifran individens behov i kombination med insatsens férvantade effekt pa tillstandet.
Dérefter bedéms kostnadseffektiviteten i den insats som planeras. Det innebar att varje férskrivning
prévas och bedéms enligt den etiska plattform som utgér grund for prioriteringar i hélso- och sjukvar-
den.

o  Prioritering gors utifran behov och férvantad effekt som i sin tur ligger till grund fér val av tjanst
eller typ av hjélpmedelsprodukt.

« Kostnadseffektivitet bedoms darefter utifran férvantad nytta i férhallande till kostnaden fér in-
satsen.

¢ Forandrat medicinskt eller socialt behov ska foreligga for utbyte av hjalpmedel, alternativt att
ett nytt hjalpmedel avsevart battre uppfyller personens behov eller ger avsevart battre nytta.



Prioriteringsordning for hjdlpmedelsfdrskrivning

Prioriteringsordningen bygger pa de liveomraden som presenteras i International Classification of
Functioning, Disability and Health - ICF:s klassifikation av aktivitet och delaktighet. Dessa &r: Larande
och att tillampa kunskap, att klara allmanna uppgifter och krav, kommunikation, forflytining, personlig
vard, hemliv, mellanménskliga interaktioner och relationer, fér personen definierade viktiga liveomra-
den, samhallsgemenskap, socialt och medborgerligt liv.

Vid en hjélpmedelsforskrivning &r det behovets svarighetsgrad och insatsens effekt pa halsan i kombi-
nation med kostnadseffektiviteten som utgér grunden fér beslut och val av insats. Denna bedémning

ska ske individuellt d4 likartade behov eller insatser kan ha olika effekt pa aktivitet, delaktighet och
kroppsfunktion.

Prioriteringsordning for hjélpmedel

Prioriteringsniva 1 Att 6verleva — att leva vardigt

e Hjalpmedel fér att klara stora forandringar i personens livssituation som medfér att behov av
insatser &r mycket stort. Hjalpmedel for livsuppehallande insatser vid allvarlig, eller risk fér all-
varlig nedsattning av kroppsfunktioner sdsom andning, cirkulation och vid vard i livets slut-
skede.

¢ Insatser for att kunna ta emot och férmedla grundl&ggande budskap, sdsom att pakalla upp-
marksamhet.

Prioriteringsniva 2 Klara vardagslivet

o Hjélpmedel fér mélinriktad traning for att klara daglig livsforing.

s Hjalpmedel for att klara basal daglig livsforing (Personlig ADL) vilket innefattar personlig vard,
forflyttning, maltider, sémn, kladsel, relationer och vardagskemmunikation i hemmet.

. Hjaipmedél till barn som ger forutsattningar étt utvecklas genom lek och i samspel med sin
omgivning.

Prioriteringsniva 3 Socialisation — i relation med omgivningen

e Hjélpmedel for vardagsak.tiviteter som ger férutsattningar att utveckla ett sjalvstandigt och ak-
tivt liv i relation med sin omgivning.

Prioriteringsniva 4 Intressebaserat

+ Hjalpmedel for fritt valda aktiviteter, sdsom att vistas i fritidsboende sasom bat, husvagn eller
fritidshus, utéva idrott och andra fritidsaktiviteter som kraver specialutrustning.
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Kommuner i Vasterbottens ldn

Dorotea info@dorotea.se

Vilhelmina info@vilhelmina.se
Storuman info@storuman.se

Sorsele kommun@sorsele.se

Asele kommun@asele.se

Lycksele kommun@lycksele.se

Mala ks@mala.se

Bjurholm kommunen@bjurholm.se
Vindeln vindelns.kommun@yvindeln.se
Norsj6 info@norsjo.se

Nordmaling kommun@nordmaling.se
Vannéas vannas.kommun@vannas.se
Umea umea kommun@umea.se
Robertsfors kommun@robertsfors.se
Skelleftea kundtjanst@skelleftea.se

Landstinget landstinget@vll.se

Organisationer inom funktionshindersrérelsen | Vasterbotten

Astma- och allergiféreningen | AC 1&n
Autism och Aspergerféreningen i AC 1an
Blodsjukas forening vid NUS
Celiakiféreningen i AC

DHR Vésterboiten

Diabetesféreningen i AC lan
Dyslexiférbundet FMLS i AC l&n
Eléverkansligas forening i AC 1an
Foéreningen Sveriges dovblinda i AC
Norra regionféreningen — blédarsjuka
Utvecklingsstérda barn och dldre i AC 1an
Glaukomféreningen Vasterbotten

Hjart- och lungsjukas férening i AC 1&n
Hjartebarnsforeningen Norr
Horselskadades distrikt i AC l&n

HSO Vasterbotten

Stomi- och reservoaropererade | AC 1an
Rorelsehindrade barn och unga i AC lan
Mag- och tarmféreningen i Vésterbotien
Neuroférbundet Vasterbotten
Njurféreningen i Vasterbotten
Norrlandsforen Cystisk Fibros
Parkinson Vasterbotten
Personskadeférbundet RTP i AC I&n
Psoriasisférbundet AC l&n
Reumatikerdistriktet i AC l&n

RSMH (social och mental hélsa) i AC l&n
Synskadades riksférbund i Vasterbotten
Vésterbottens dévas lansférbund
Vésterbotiens lans afasiférening
Visterbottens ldns bréstcancerférening
Vésterbottens lans Epilepsiféreningen
Véasterbottens lans strokeforening
Prostatacancerféreningen i AC lén

vasterbotten.astmaallergi@amail.com

ewa.m.jonsson@hotmail.com
mac_olsson@hotmail.com
dhrvasterbotten@hotmail.com
anita.lidstrom@telia.com
svarling@bredband.net
feb_ac@hotmail.com
roger@fsdb.org

mikael.obrand@brinet.nu
ann-mari.ahlenius@mala.se
folke@vargskinnet.se
ulla.frank@brinet.nu
linda.beyer@hjartebarn.or
hri@ktv.asele.se
info@ac.hso.se
vasterbotten@ilco.nu

catrin.marklund@medlefors.se

gqunilla.janzen@live.se
kontakt@nfvb.se
swahn.cfac@hotmail.se
bengterik.johansson@amail.com
vasterbotten@rtp.se

ake .burstedt@hissjo.net
gerd.ronnkvist@trasmidaren.nu
friggo2@hotmail.com
vasterbotten@srf.nu
vasterbottendovaslansférbund@gmail.com
hitldur.lindgvist@telia.com
kierstin.h@bredband.net
lars@vannasmail.se
catrin.johansson@medicin.umu.se
vasterbotten.pef@mail.com




Pensiondrsorganisationer i Vasterbottens lan

PRO Vasterbottens lan vasterbotten.pro@telia.com
nilsson.marie-louise@bredband.net

SPF Seniorerna ann-katrine.holmlund@passagen.se

SKPF anette.sandgren38@amail.com

RPG erling@olmosse.se

SPRF

2



